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O objetivo deste estudo foi avaliar in vitro a influência da 
espessura de resina composta para esmalte, baseadas ou não 
na escala vita clássica nos parâmetros de luminosidade e 
translucidez. Um dispositivo de resina epóxica foi criado e 
confeccionado pelo método de estereolitografia para possibilitar a 
confecção de espécimes de resina composta em forma de um 
incisivo central superior que apresentavam as camadas de 
esmalte palatal, dentina e variação de três espessuras de 
esmalte vestibular: 0,4mm; 0,8mm e 1,2mm. Os materiais 
testados foram os compósitos, Filtek Z350 XT(3M ESPE), Miris 2 
(Coltène) e Ena HRi (Micerium). Foram feitas três leituras de cor 
para cada espécime utilizando o espectrofotômetro Vita Easy 
Shade (Vita Zahnfabrik). Pela análise estatística foram calculadas 
as médias das leituras e os parâmetros de translucidez e 
luminosidade. Os resultados mostram diferenças significativas 
entre os compósitos e entre as espessuras, sendo os maiores 
valores de luminosidade e menores graus de translucidez para o 
compósito Ena HRi e maiores valores de translucidez para o 
compósito Miris 2. Pode se concluir que os parâmetros de cor 
dependem do compósito utilizado e ainda da espessura utilizada. 
 
Palavras chave: Esmalte dental, Resinas compostas, 
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The aim of this study was to evaluate in vitro the translucency 
parameter and lightness using enamel composite resin with 
different thicknesses, based or not on the Vita Classical shade 
guide. An epoxic resin device was developed and built by 
stereolithography process to enable the manufacture of 
specimens with the shape of an upper central incisor using 
composite resin. The specimens had layers of palatal enamel, 
dentin, and three diferente thicknesses of buccal enamel: 0.4mm, 
0.8mm and 1.2mm. The composites tested were Filtek Supreme 
Ultra (3M ESPE), Miris 2 (Coltène) and Ena HRi (Micerium). The 
spectrophotometer Vita Easy Shade Vita Zahnfabrik) was used to 
perform three color measurements of each specimen. 
Measurement means were calculated and through statistical 
analysis translucency parameter and lightness were also 
calculated. The results showed significant differences between 
the composites used and their thicknesses. The values of 
lightness were higher for lightness and the translucency was 
higher for the composite Miris 2. It can be concluded that the color 
parameters evaluated depend on the composite used and their 
thickness.  
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Com o objetivo de se criar um sorriso naturalmente 
estético, além de fatores como proporções e relação dos dentes 
com a gengiva, lábios e face, as características dentais como 
forma, textura de superfície, translucidez e cor devem ser 
considerados. A cor dos dentes é determinada pela combinação 
de efeitos de colorações intrínsecas e extrínsecas ao dente. 
Enquanto a coloração extrínseca é resultado da absorção de 
pigmentos externos pela superfície do dente, como a fumaça do 
cigarro e alimentos e bebidas com corantes, os efeitos 




Existem dois métodos para aferir a cor dental, o método 
visual que é um método subjetivo para definição da aparência da 
cor, e o método instrumental que determina quantitativamente a 
composição da cor.
2,3
 Afim de padronizar cor e aparência, o 
sistema mais utilizado é o CIELab
3
 instituído pela Comissão 
Internacional de Iluminação que, através de uma fonte de luz 
padrão, desenvolveu um observador padrão permitindo o cálculo 
dos valores tristimulares, que representam a forma como o 
sistema visual humano responde à uma dada cor. Nesse sistema 
tridimensional de cor, os três eixos são representados por L* 
(medida de luminosidade), a* (medida da quantidade de cor entre 
vermelho e verde) e b* (medida de quantidade de cor entre 
amarelo e azul). A vantagem desse sistema é que as diferenças 
de cor podem ser quantificadas e relacionadas à percepção 
visual e significância clínica. Na odontologia, essa quantificação 
dos parâmetros de cor se justifica pela grande variedade de 
materiais e marcas comerciais, sendo que cada material 
apresenta composição diferente, e consequentemente 
propriedades mecânicas e ópticas distintas. Para verificar a 
capacidade do material restaurador em proporcionar adequada 
resistência e de mimetizar as propriedades ópticas das estruturas 
33
  
dentais, é fundamental conhecer a estrutura e as propriedades 
ópticas do dente natural.  
O esmalte dental, localizado na superfície externa da 
coroa dental, é formado por uma substância mineral denominada 
hidroxiapatita, que se encontra na forma cristalina, arranjada em 
forma de prismas orientados quase perpendicularmente à 
superfície dental. Os cristais de hidroxiapatita dentro de um 
prisma apresentam um eixo óptico que é orientado paralelo ao 
seu longo eixo na parte superior e quase perpendicular na parte 
inferior do prisma.
4,5
 Apesar de ser caracterizado como substrato 
mais translucido quando comparado à dentina, ao interagir com a 
luz, o esmalte age como um filtro, e quanto maior sua espessura, 
mais branca e brilhante é a aparência do dente.
6
  
Ao contrário do que acontece nos dentes naturais, ao 
aumentar a espessura  do incremento de resina composta de 
maior translucidez em uma restauração, menos brilhante e 
amarela fica a aparência da restauração e consequentemente 
mais cinza.
7  
A aparência das restaurações assim como no dente 
natural está relacionada com a interação da luz com os 
componentes de cada material.
8,9
 No caso das resinas 
compostas, o formato, tipo, concentração, e tamanho das 
partículas de carga inorgânica, pigmentos e monômeros são os 
responsáveis pelo modo de dispersão da luz pelo material, 
influenciando diretamente na translucidez e opacidade de cada 
material, e como as resinas compostas para esmalte apresentam 
partículas inorgânicas em sua composição, também influenciam 
na percepção da cor final da restauração.
10, 11
 
A percepção de cores pelo olho humano ocorre de 
maneira tridimensional, possibilitando a classificação de uma cor 
em valor ou luminosidade (quantidade de preto e branco), croma 
ou saturação (intensidade da cor), e matiz ou tom (cor 
propriamente dita). No intuito de classificar a cor dos materiais 
restauradores com relação aos parâmetros matiz, croma e valor, 
o sistema de escala de cor Vita clássica tem sido a referência 
34
  
para seleção de cor de materiais restauradores. No caso das 
resinas compostas, a grande variedade de cores, saturações e 
efeitos são fatores que podem dificultar a escolha do clínico para 
selecionar as massas de resina que ficariam visualmente naturais 
e estéticas para cada caso com suas particularidades. Com o 
objetivo de simplificar a técnica restauradora, novos sistemas de 
resina composta tem sido desenvolvidos, sistemas esses que 
não se baseiam na escala de cor Vita clássica.
12
 A nova filosofia 
de escala de cor tem como objetivo simplificar a processo de 
seleção das massas e obter resultados mais próximos dos dentes 
naturais. 
Sabendo que o comportamento óptico dos materiais 
restauradores deve ser compatível com o da estrutura dental, o 
objetivo desse estudo é avaliar os parâmetros de cor de 
diferentes espessuras de resina composta para esmalte em 
diferentes sistemas de compósitos baseados na escala Vita, e 



































































































































 A percepção da cor é uma resposta psicofísica à 
interação física entre uma energia luminosa e um objeto, com a 
experiência subjetiva de um observador. Portanto, sendo 
resultado dessa interação, a cor pode ser influenciada pelo tipo 
da fonte luminosa, objeto e pelo observador.
13
 
 O objeto, ou matéria, não possui cor. Os elementos da 
matéria se diferenciam por estrutura molecular. A cor resulta da 
modificação da luz incidente ou refletida na sua posição 
espectral, ou comprimento de onda, o que ocorre também nos 
dentes. Diferente dos objetos opacos que absorvem ou refletem 
toda luz, os dentes são objetos reflexíveis, ou seja, são 
estimulados por ondas de energia de luz e emitem novas ondas 
específicas. 
 O olho humano do observador apresenta na retina 120 
milhões de receptores e 400 mil feixes nervosos. Os receptores 
são divididos em bastonetes que são para visão noturna e níveis 
de claridade, e os cones que são para visão diurna e cores. 
Existem 3 tipos de cones fotorreceptores que se diferenciam de 
acordo com a sensibilidade:  
 Fotorreceptores C – sensível à ondas curtas - cor azul.  
 Fotorreceptores M – sensível à ondas médias - cor verde. 
 Fotorreceptores L – sensível à ondas longas – cor 
amarela.  
A distância entre valores repetidos em um padrão de 
onda, ou picos de uma onda senoidal, conhecido como 
comprimento de onda, é apenas visível ao olho nu quando 






Comprimentos de onda da luz no espectro de luz visível                       
Comprimento de onda     Cor transmitida Cor absorvida 
     (nm) 
___________________________________________________ 
400-435              Violeta           Verde-amarelado 
438-480                Azul                    Amarelo 
480-490                Azul esverdeado            Laranja 
490-500       Verde azulado             Vermelho 
500-560                         Verde   Roxo (púrpura) 
560-580     Verde amarelado            Violeta 
580-595            Amarelo                     Azul 
595-610             Laranja            Azul esverdeado 
610-750           Vermelho             Verde azulado 
 __________________________________________________ 
 
Os fotorreceptores transmitem os sinais pelas células 
nervosas, formando um código que será decodificado no lado 
occipital do cérebro. Além disso, a percepção de claro e escuro 
também influencia na percepção da cor.
85
 
 O olho humano percebe a cor de acordo com seu valor 
(quantidade de preto ou branco), croma (saturação) e matiz (tom, 
ou nome da cor). Cada uma dessas características pode ser 
ordenada em um espaço tridimensional, ou espaço cromático, 
por 3 coordenadas precisas. Na ausência de um sistema que 
represente as cores de forma absoluta, ou seja, com 
equidistância entre as cores da percepção visual, a Comissão 
Internacional de Iluminação (CIE) recomendou como referência 
internacional, dois sistemas de cores: o CIELUV para 
procedimentos aditivos como vídeos e filmes, e o CIELab para 
procedimentos subtrativos como cores e tintas.
4, 14 
 
 O espaço de cor CIELab é caracterizado pela ordenação 
das cores em três eixos: claro-escuro (L*), azul-amarelo (a*), 
verde-vermelho (b*). As cores dos dentes naturais se situam em 
uma região das cores amarela e vermelha clara, próximo ao 
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centro. E a diferença entre uma cor e outra é determinada pelo 
ΔE. 
ΔEab = √ (L*2 – L*1)
2
 + (a*2 – a*1)
2
 + (b*2 – b*1)
2
  
A determinação dos parâmetros de cor de uma estrutura 
pelo sistema CIELab, permite o cálculo de outros parâmetros 
como a translucidez, que se caracteriza pela habilidade de 
permitir que um material de fundo apareça através de uma 
substância cromática. Para isso muitos estudos utilizam 
geralmente o calculo do parâmetro de translucidez (TP) ou a 




2.2  A luz e o Dente natural 
 
 O estudo da cor nos dentes naturais, além da relação 
com gengiva, lábios, face, forma e textura, está diretamente 
relacionada com a microestrutura dos diferentes tecidos dentários 
e o modo com que a luz interage com esses tecidos.  
 Basicamente, o dente natural é formado por 3 tecidos que 
interferem diretamente na sua cor: esmalte, junção 
amelodentinária e dentina.   
 
 
 2.2.1 Esmalte 
 
 A composição do esmalte natural, sua organização 
estrutural e interação com os tecidos subjacentes influenciam 
diretamente nas propriedades mecânicas e ópticas. O esmalte é 
derivado do ectoderma, composto por 96% de hidroxiapatita 
(HAP) e 4% de material orgânico. O cristal de hidroxiapatita está 
alinhado perpendicularmente à superfície dental,
18,19
 sendo 
frequentemente encontrado em forma hexagonal. Apresenta 
simetria de espaçamento entre cristais e uma estrutura que 
consiste em planos espelhados com íons fosfato tetraédricos 
(PO4) intercalados entre íons de cálcio (Ca
2+
). Os íons Ca
2+
 
ocorrem de duas maneiras, colunas precisamente alinhadas e 
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 2.2.2 Esmalte e a luz 
 
 A transmissão de luz na estrutura dental ocorre de acordo 
com 4 fenômenos ópticos: transmissão especular, reflexão 
especular na superfície dental, reflexão difusa da luz na 
superfície e absorção e dispersão da luz.
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O esmalte dental é caracterizado como uma camada de 
dispersão da luz no dente,
23,24
 que é altamente influenciada pelos 
cristais de hidroxiapatita. Isso se justifica pelo fato da transmissão 
de luz ocorrer de forma mais intensa na direção paralela do que 
perpendicularmente à superfície do dente. Eimar H e 
colaboradores (2011), relataram que diferenças no raio e 
comprimento dos cristais não resultam em grandes mudanças na 
dispersão da luz, mas uma pequena variação na quantidade de 
cristais induzirá em uma diferença significativa na dispersão da 
luz. Os autores relatam também que dentes com cristais de 
hidroxiapatita menores apresentam maiores quantidades de 
cristais, resultando em maior luminosidade do dente, assim, a o 
tamanho dos cristais estão inversamente relacionados com a 
luminosidade e matiz dos dentes.
25
 
 Além disso, o reflexo azulado da luz no esmalte dental 
também comprova a importância da hidroxiapatita na dispersão 
da luz, menores comprimentos de onda da luz como violeta e 






2.2.3 Influência da Junção Amelo-Dentinária 
 
A junção amelo-dentinária (JAD), interface entre dois 
tecidos mineralizados de diferentes composições e propriedades 
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biomecânicas, que, apesar de ter como função mais importante a 
prevenção de propagação de trincas no dente que poderiam 
causar fraturas
28
, também influencia nas propriedades ópticas 
dos dentes naturais. 
A JAD é descrita como uma rede de 25-200μm que 
contem fibrilas de colágeno tipo I paralelas com 80-120nm. A 
profundidade e composição orgânica/inorgânica da JAD podem 




Com relação à interação com a luz,  a JAD, que 
apresenta um índice de refração que se caracteriza por como 
uma camada de alta translucidez, que exerce um papel de 
propagação e difusão interna da luz
29
 e controle de luminosidade 
dos dentes naturais.
30
 A luz transmitida até a JAD devido à 
translucidez do esmalte dental é absorvida, refletida e transmitida 
em todas as direções.
 29








A dentina, camada interna dos tecidos dentais 
mineralizados, é composta em 50% por minerais na forma de 
carbonato e cálcio deficiente em apatita, 30% de matéria 
orgânica na forma de colágeno tipo I e 20% de volume fluido. Sua 
morfologia varia de acordo com a localização no dente e sofre 
alterações com idade ou doenças. Os túbulos dentinários, que 
representam os caminhos traçados pelas células odontoblásticas 
partindo da junção amelo-dentinária, variam em densidade e 
orientação de acordo com a localização, sendo mais numerosos 
e espessos próximo à câmara pulpar. O lúmen dos túbulos 
dentinários são delineados por dentina peritubular altamente 
mineralizada composta por cristais de apatita e pouca matriz 
orgânica. Os túbulos são separados pela dentina intertubular que 
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é composta em sua maioria por matriz orgânica de colágeno tipo 
I reforçada por cristais de apatita.
32,33
 
A estrutura tubular dentinária e suas variações 
morfológicas proporciona diferenças de permeabilidade de 
acordo com a localização, diferenças que podem ter relação 
direta com a transmissão de luz pela dentina.
34
 Com um índice de 
refração de 1,54, a dentina apresenta a propriedade óptica 
denominada anisotropia, que se define por diferente propagação 
da luz de acordo com a direção. Alguns trabalhos relatam que 
isso ocorre por direcionamento da onda eletromagnética ou efeito 
de fibra óptica, mas os trabalhos mais recentes mostram que isso 




Assim, a interação entre a luz e os tecidos dentais que 
produz todos os efeitos ópticos descritos, possibilita a percepção 
da cor dental.  
 
 
2.3 A luz e os compósitos 
 
 Sabendo das propriedades ópticas e o modo como os 
dentes interagem com a luz, o maior desafio está em conseguir 
propriedades similares em materiais restauradores.  
 Com relação às resinas compostas, os efeitos ópticos de 
reflexão, absorção e dispersão da luz são realizados pelas 
partículas de carga e pigmentos. A luz refletida muda de acordo a 




Os fabricantes de resina composta tem desenvolvido 
muitos compósitos diferentes no sentido de simular os efeitos 
ópticos da luz nos dentes. Isso tem sido feito modificando o 




 Para simular a cor dos dentes naturais utiliza-se uma 
mistura de pigmentos inorgânicos que normalmente são 
44
  
pigmentos amarelos, vermelhos, branco e preto, e para a 
fluorescência são utilizados óxidos terrosos raros como o Óxido 
de Európio, Óxido de Térbio e Óxido de Disprósio.
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Para se obter translucidez e opacidade similares ao dente 
natural, a referencia utilizada é a diferença entre os índices de 
refração entre a matriz resinosa e as partículas dispersas,
44
 
considerando também que o índice de refração da matriz 
resinosa pode mudar após a polimerização.
45-49
 As partículas 
inorgânicas mais utilizadas em resinas compostas são sílica 
(índice de refração 1,46), dióxido de titânio (índice de refração 
2,87), zircônia (índice de refração 2,24), estrôncio (índice de 
refração 1,51), bário (índice de refração 1,53), sendo as 
partículas de bário para radiopacidade, sílica amorfa para melhor 




 Com relação às dimensões das partículas, grandes 
avanços foram alcançados nos últimos anos com a aplicação da 
nanotecnologia em resinas compostas, enquanto em resinas 
híbridas o tamanho das partículas varia entre 8-30μm e de 0,7-
3,6μm para compósitos microhíbridos, as partículas nanométricas 
variam de 0,1-100 nanômetros. As dimensões reduzidas das 
partículas possibilitam uma ampla distribuição com uma 
quantidade maior de carga diminuindo a contração de 
polimerização e melhorando as propriedades mecânicas e taxa 
de desgaste do compósito. Os compósitos com nanopartículas 
apresentam ainda melhores propriedades ópticas, pois o 
diâmetro das partículas é uma fração do comprimento de onda da 
luz visível (0,4 a 0,8μm) o que resulta na impossibilidade de 





2.4 Luminosidade (L*): Dente x Compósitos 
 
 A luminosidade, conhecida também como valor, nível de 
claridade ou quantidade de branco ou preto é um fator 
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determinante no tratamento restaurador. Ainda que a saturação e 
o matiz sejam selecionados ligeiramente incorretos, se o valor 
estiver correto, o tratamento restaurador poderá ser satisfatório.
63
  
 Nos dentes, a luminosidade depende diretamente da 
quantidade de luz, quanto mais luz, de todos os comprimentos de 
onda, mais opaco e claro será o esmalte dentário. O esmalte 
representa grande parte dessa propriedade óptica no dente 
natural, a remoção dele implica na necessidade de uma 
restauração que tenha propriedades similares para manter a cor 
e vivacidade do dente.
64
 A perda de esmalte dental pode ocorrer 
por cáries, desgaste, erosão ou diminuir linearmente com a 
idade.
26
 Mesmo em dentes de jovens, a luminosidade é 
influenciada pelo fundo dependendo do terço do dente. O dente 
natural apresenta maior luminosidade na sua região central, e 
luminosidades mais baixas nas regiões incisal e cervical. Isso 
ocorre devido a influência do fundo escuro na incisal e da 
pequena espessura encontrada na região cervical sendo 
influenciada pela dentina e raíz do dente.
65-70
 Portanto, a 
luminosidade é influenciada diretamente pela translucidez do 
esmalte.  
 A translucidez e opacidade nos compósitos é 
determinada pela composição de cada material, que é a 
responsável pela opacidade por dispersão da luz. Essa dispersão 
pode ser obtida quando o tamanho das partículas tem a mesma 
dimensão que o comprimento de onda da luz visível, 0,4 a 
0,8μm.69  
 Além do tamanho da partícula, o grau de translucidez 
também é influenciado pela forma, quantidade e tipo de partícula 
presente no compósito. Quanto maior a quantidade de matriz 
orgânica, mais translúcido é o material por haver reduzida 
dispersão da luz.
71
 E para uma maior aproximação das 
características de transmissão de luz do dente natural, diferentes 
partículas tem sido empregadas nos compósitos, como a sílica 
associada ao óxido de titânio, que apresenta melhor ajuste entre 
os índices de refração da matriz orgânica e carga inorgânica.
72





 A literatura científica mostra que a leitura de cor realizada 
pelo método subjetivo, ou seja, observação pelo olho humano e 
comparação com uma escala de cor, não produz resultados 
precisos. Por isso, instrumentos de precisão como o 




 O instrumento utilizado nesse estudo foi o 
espectrofotômetro de reflectância Vita Easy Shade Compact (Vita 
Easyshade; Vident; Brea, CA, EUA), que, com uma faixa 
espectral de 400-700nm, emite luz no espécime e a luz refletida é 
captada por múltiplas fibras ópticas (Figura 1) para sua 
interpretação e tradução das informações em dados do sistema 




Figura 1 – Múltiplas fibras ópticas do espectrofotômetro Vita Easy 















































































































O presente estudo se propôs a avaliar in vitro a influência da 
espessura de resina composta para esmalte, baseadas ou não 
na escala Vita clássica nos seguintes parâmetros: 
 
 Luminosidade (L*). 
























































































































Neste estudo, foram avaliadas propriedades ópticas de 
espécime de resina composta com forma de um incisivo central 
superior. Para isso a metodologia foi dividida em três etapas: 
1. Confecção do dispositivo para confecção dos espécimes.  
2. Confecção dos espécimes. 
3. Leituras de cor. 
 
 
Dispositivo desenvolvido para confecção dos espécimes 
 
A obtenção do dispositivo que possibilitaria a reprodução 
de um incisivo central superior utilizando resina composta com 
diferentes espessuras na camada de esmalte vestibular consistiu 
em 3 passos:  
1. Escaneamento 3D de um modelo de incisivo 
central superior 
2. Criação de um modelo 3D com espessuras 
desejadas pela manipulação da imagem em 
3D escaneada 
3. Fabricação do dispositivo pelo método de 
estereolitografia (SLA). 
 
O escaneamento 3D do modelo do dente foi obtido 
utilizando um scaner ATOS Triple Scan (Gom, Braunschweig, 
Alemanha) e as imagens obtidas foram manipuladas utilizando o 
programa de computador Solidworks (Solidworks, Dassault 
Systems Soliworks Corp., Concord, Massachusetts, EUA) que se 
baseia em operações paramétricas, capazes de criar modelos 3D 
sólidos utilizando relações automatizadas ou definidas pelo 
usuário para atingir os objetivos do projeto. Utilizando o  
programa Solidworks foi criado um dispositivo composto por 6 
partes (Figura 2), que possibilitaria a reprodução das diferentes 
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camadas de um incisivo central superior utilizando resina 
composta. As camadas reproduzidas foram esmalte palatal, 
dentina e 3 camadas de esmalte vestibular.  
 
 
Figura 2 – Imagem virtual 3D da peça produzida no software 




Figura 3 – Corte longitudinal de cada parte do dispositivo, 
dispostas verticalmente, sentido de acoplamento entre as partes 




O dispositivo foi confeccionado utilizando uma resina 
epóxica translúcida pelo processo de estereolitografia (foto 
solidificação), tecnologia de manufatura e rápida prototipagem 
para produzir peças de alta precisão e acabamento de superfície. 
Esse processo pode confeccionar objetos tridimensionais pela 
fotopolimerização da resina por incidência de luz ultravioleta 
(UV). O feixe de luz ultravioleta é direcionado por espelhos em 
um recipiente contendo resina epóxica fotossensível (Figura 4) 
polimerizando a resina resultando em uma camada do objeto em 
construção, após a fotopolimerização a plataforma e abaixada 
por um sistema de elevador, adicionando resina líquida sobre a 
camada anterior. Uma peça em forma de faca regulariza a 
camada líquida devido à alta viscosidade e o feixe de luz é 
direcionado novamente  sobre a resina líquida polimerizando e 
unindo uma camada à outra. O processo de estereolitografia 
desse trabalho foi realizado utilizando o equipamento SLA 5000 
(3D Systems, Valencia, CA, EUA). 
 
 
Figura 4 – Feixe de luz ultravioleta polimerizando camada 






Figura 5 – Dispositivo pronto com todas as partes (Base, 1, 2, 3, 
4 e 5) 
 
Confecção dos espécimes 
 
As resinas compostas utilizadas nesse estudo foram: 
Filtek Z350 XT (3M ESPE, EUA), Miris 2 (Coltene/Whaledent AG, 
Suíça) e ENA HRi (Micerium spa, Itália) (Tabela 2). 
 
Confecção dos espécimes em forma de incisivo central 
superior 
Utilizando o dispositivo desenvolvido (figura 5), os 
espécimes foram confeccionados em camadas de resina 
composta e fotopolimerizados de acordo com as instruções de 
cada fabricante utilizando uma unidade de fotopolimerização de 
luz halógena (Elipar
TM
 2500, 3M ESPE, EUA) que apresentou 
intensidade de 900 mW/cm
2
. 
Para as camadas de esmalte palatal e dentina, os 
compósitos selecionados foram Filtek Z350 XT A1E e A2D 
respectivamente (Tabela 1), e esses foram os compósitos 
utilizados para todos os espécimes das diferentes marcas 
comerciais utilizadas para esmalte vestibular, para que dessa 
maneira o compósito de fundo fosse padronizado, uma vez que 
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um teste piloto foi realizado demonstrando que o compósito de 
fundo influencia nas leituras dos parâmetros de cor pelo 
espectrofotômetro.  
Devido ao fato de o dispositivo ser feito de resina epóxica, a área 
em contato com o compósito teve que ser isolada utilizando um 
gel lubrificante estéril, (MAC Medical Supply Company, Chicago, 
IL, EUA) para que não houvesse união entre resina composta e o 
dispositivo após polimerização.  
Cada peça do dispositivo estava devidamente identificada 
na parte inferior da seguinte maneira: Base, 1, 2, 3, 4, e 5. A 
associação entre elas para confeccionar cada camada foi entre a 
base e uma das outras 5 peças, de acordo com a camada a ser 
confeccionada. A espessura das camadas de esmalte palatal e 
dentina de todos os espécimes apresentavam 0,5mm e 2,0mm 
respectivamente, e as camadas de esmalte vestibular 
apresentavam espessuras de 0,4mm, 0,8mm, e 1,2mm. As 
espessuras foram selecionadas de acordo com estudos 
encontrados na literatura com relação a espessura de esmalte e 








Utilizando um pincel descartável (3M ESPE, EUA), o gel 
lubrificante foi aplicado nas superfícies interna das partes Base e 
1. Um único incremento foi aplicado sobre a superfície interna da 
peça Base, e com o auxílio de instrumentos de inserção de resina 
composta e um pincel (Figura 6 – A e B), o compósito foi 
acomodado e espalhado eliminando bolhas e irregularidades da 
superfície. As duas partes do dispositivo foram unidas a foi 
aplicada uma pressão de 1kg utilizando um dispositivo de 
pressão (Figura 7 – A e B) e o excesso de compósito foi 
removido das regiões laterais do dispositivo utilizando uma sonda 
exploradora clínica. Após a remoção dos excessos, o compósito 
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foi fotopolimerizado através do dispositivo, que foi fabricado com 
uma resina translúcida para possibilitar fotoativação através do 
dispositivo. Após polimerização através do dispositivo, as partes 
foram separadas e o compósito foi fotoativado pelo tempo de 20 
segundos, tempo indicado pelo fabricante. O excesso causado 
pelo escoamento da resina foi cuidadosamente removido 
utilizando uma lamina de bisturi 15c, para que a próxima parte do 
dispositivo com a próxima camada de resina composta pudesse 
ter um perfeito encaixe com a base.  
 
                     6A       6B 
 
Figura 6 – 6A - Inserção e regularização do compósito com pincel 
      6B – Compósito inserido com superfície regularizada. 
 
 
                       7A                         7B 
Figura 7 – 7A - Dispositivo para aplicar 1kg de pressão 





Camada de dentina 
 
Para a camada de dentina, as peças Base e 2 foram 
lubrificadas, e o compósito selecionado para dentina foi inserido 
na peça 2 do dispositivo. A peça 2 foi preenchida com compósito 
para dentina e em seguida foi acoplado e pressionado à peça 
Base que continha a camada de esmalte palatal já polimerizada. 
Após aplicar pressão entre as partes, a camada de dentina foi 
fotopolimerizada através do dispositivo e após separação das 
peças a camada de dentina foi fotopolimerizada por 40 segundos 
conforme instruções do fabricante. O excesso foi 
cuidadosamente removido utilizando uma lamina de bisturi 15c, 
para uma adequada adaptação da primeira camada de esmalte 
vestibular e entre as partes do dispositivo.   
 
Tabela 1 – Compósitos utilizados para as camadas de esmalte 














































Figura 8 – Imagem ilustrativa das camadas de esmalte palatal e 
dentina polimerizados e finalizados 
 
Camadas de esmalte vestibular 
 
Para cada resina composta utilizada neste estudo foram 
confeccionados e avaliados 5 espécimes de cada espessura de 
esmalte vestibular. Para a primeira camada de esmalte 
vestibular, as peças Base e 3 foram lubrificadas e uma camada 
de aproximadamente 0,5mm de resina para esmalte foi inserida 
na superfície da peça 3 do dispositivo. Utilizando instrumentos de 
inserção e pincéis a camada foi espalhada sobre a superfície 
removendo bolhas e irregularidades. O compósito de fundo, com 
as camadas de esmalte palatal e dentina polimerizados e 
confeccionados previamente (Figura 8), foram posicionados 
sobre a superfície da base e em seguida as peças base e 3 
foram acopladas para união com a primeira camada de esmalte 
vestibular. Foi aplicada a pressão de 1kg e o excesso 
cuidadosamente removido pelas laterais com uma sonda 
exploradora clínica. Após remoção dos excessos, o compósito foi 
fotopolimerizado através do dispositivo, as partes foram 
separadas e o camada de esmalte vestibular foi fotopolimerizada 
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como indicado pelo fabricante de cada marca comercial. O 
excesso foi cuidadosamente removido com uma lamina de bisturi 
15c para adaptação apropriada da próxima camada de esmalte 
vestibular e entre as peças do dispositivo. O mesmo 
procedimento foi repetido para a segunda e Terceira camadas de 
esmalte vestibular, acoplando Base com 4 para camada de 
0,8mm e Base com 5 para a camada de 1,2mm. A disposição das 
camadas está descrita no desenho ilustrativo da Figura 9 e a 
sequência dos espécimes na Figura 10. 




Figura 10 – Espécimes: Sequência das camadas vestibulares 
com os compósitos de base. 
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Camadas de esmalte vestibular sem os compósitos de 
fundo (esmalte palatal e dentina) 
 
Com o objetivo de comparar os parâmetros de cor entre 
os espécimes com e sem os compósitos de esmalte palatal e 
dentina, espécimes das camadas de esmalte vestibular foram 
confeccionados separadamente (Figura 11). Para isso, foi 
confeccionado um espécime de base com as camadas de 
esmalte palatal e dentina, que foi posicionado na Base e gel 
lubrificante foi aplicado em toda sua superfície para que não 
houvesse adesão com a camada de esmalte vestibular, 
possibilitando fácil separação entre elas.  
Após a realização da medida dos parâmetros de cor da 
primeira camada (0,4mm), a mesma camada foi utilizada para 
confecção e união com a segunda camada (0,8mm) e terceira 
camada (1,2mm) certificando que não houvesse gel lubrificantes 
entre as camadas de esmalte vestibular. 
 
 
Figura 11 – Espécimes: Sequência das camadas vestibulares 
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As camadas de esmalte vestibular apresentavam a forma 
convexa de um incisivo central superior e as bordas externas 
também eram semelhantes à um incisivo central superior. 
 A área da superfície para leitura de cor foi mantida sem 
qualquer contaminação por contato com a luva e os espécimes 
foram armazenados em ausência de luz e humidade por 24h 
antes da medida dos parâmetros de cor.  
 A sequência de espécimes de cada resina composta 
utilizada está representada pela figura 12. 
 
 
Figura 12 – Imagem ilustrativa dos espécimes com e sem 
compósitos de base de cada material utilizado. 
 
 
Leitura de Cor 
Foram realizadas 3 leituras de cor em cada espécime 
utilizando o espectrofotômetro de reflectância Vita EasyShade 
Compact (Vita Zahnfabrik, Alemanha) (Figura 13), de acordo com 
a escala de cor CIELab relativa ao iluminante padrão D65 sobre 





Figure 13 – Espectrofotômetro Vita EasyShade Compact. 
 
As comparações de parâmetros de cor foram feitas entre 
as diferentes espessuras de esmalte vestibular, entre as 
espessuras dos espécimes compostos apenas por esmalte 
vestibular e entre leitura imediata com leitura após 24h da 
fotopolimerização, sendo armazenados em recipiente protegido 
da incidência de luz externa até a medida de cor após 24h. Além 
disso, foi realizada a leitura de cor do espécime base, ou seja, 
espécime composto por resina composta de esmalte palatal e 
dentina, essa leitura foi realizada para efeitos de comparação 
com as espessura de esmalte vestibular avaliadas.  
 
Guia de Silicone 
Com o objetivo de padronizar a área de avaliada em 
todos os espécimes, foi confeccionada uma guia de silicona 
(Figura 14) através da moldagem de um espécime de resina 
composta confeccionado com o dispositivo utilizado para 
confeccionar todos os espécimes do presente estudo. Após a 
moldagem, foi aberto um orifício com as mesmas dimensões da 
ponta do espectrofotômetro, na área correspondente à superfície 
vestibular dos espécimes. A área da superfície vestibular a ser 
avaliada foi determinada por medidas de espessura realizadas 
com um espessímetro, de modo que a área selecionada 
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apresentasse 0,5mm de espessura em esmalte palatal, 2,0mm 
na camada de dentina, 0,4mm na primeira camada de esmalte 
vestibular, 0,8mm na segunda camada de esmalte vestibular e 
1,2mm na terceira camada de esmalte vestibular. 
Todos os espécimes foram posicionados na guia de 
silicone (Figura 15) na mesma posição e a ponta do 
espectrofotômetro inserida no orifício aberto previamente (Figura 
15). Para cada espécime foram realizadas 3 medidas que foram 
devidamente registradas.  
 
 
Figure 14 – Guia de silicone.  
 
 
     







Protocolo para leitura de cor 
 
1- O espécime era colocado em posição na guia de silicone, 
certificando de que iria permanecer na posição para 
tomada de cor;  
2- Inserção da ponta do espectrofotômetro no orifício 
confeccionado, conferência da posição do espécime 
certificando-se de que não foi deslocado; 
3- Posicionamento sobre o fundo branco, ou fundo preto 
(Figura 16
 
A e B); 





C e D); 
5- Leitura de cor; 
6- Registro dos dados.  
Figura 16-A          Figura 16-B 
 
           
Figura 16-C         Figura 16-D 
 
Figura 16 – A - Espécime com guia de silicone sobre fundo 
branco; B - Espécime com guia de silicone sobre fundo preto; C – 




Para fins de comparação foram realizadas leituras de cor 
no espécimes compostos apenas por esmalte palatal e dentina, 
sendo classificado como espessura 0,0mm. 
A diferença de cor e os parâmetros de cor foram 
calculados pelas equações seguintes: 
ΔEab* = [(ΔL*)
2
 + (Δa*)2 + (Δb*)2]1/2 
Onde   ΔL* = L1* - L0* 
Δa* = a1* - a0*  
Δb* = b1* - b0*  
Para a significância clínica dos resultados obtidos 
considerou-se que valores de ΔE > 3,3 como inaceitáveis por 
serem perceptíveis clinicamente.  
 
O parâmetro de translucidez (TP) dos espécimes foi 
calculado pela diferença entre as medidas realizadas sobre os 
fundos branco e preto utilizando a seguinte equação (O alto valor 
de TP indica alta translucidez e baixa opacidade): 
 
TP = [(L*B – L*W)
2
 + (a*B – a*W)
2







































































 Os dados obtidos pelas leituras com o espectrofotômetro 
foram tabulados e analisados estatisticamente. Para comparar os 
compósitos, espessura e presença ou não de compósitos de 
base, realizou-se análise de variância em delineamento 
inteiramente ao acaso com três fatores. A análise de normalidade 
foi realizada pelo teste de Anderson-Darling e teste de Levenne 
no caso de distribuição normal. Para as variáveis com 
distribuição normal realizou-se o teste paramétrico de análise de 
variâncias (ANOVA) e aplicação do teste “post-hoc” de Tukey 
para comparação de média entre os grupos. Variáveis com 
distribuição não normal foram analisadas por meio do teste não 
paramétrico de Kruskal-Wallis. Foram utilizados os mesmos 
testes para comparação entre compósito, espessura e período de 
avaliação (imediato e 24h) e ainda o teste de Wilcoxon para 
dados pareados na comparação entre os períodos. 
 Todas as análises estatísticas foram feitas com 
significância de 5% utilizando os softwares R (R Development 
Core Team, 2014) e IBM SPSS (IBM Corp. Released 2013) e 
seguindo as metodologias descritas em Montgomery, D. C. 
(1997) e Munro (2005). 
 Nos espécimes que apresentavam resina composta de 
base (esmalte palatal e dentina), os resultados mostram que 
houve redução significativa nos valores de luminosidade para a 
espessura de 1,2mm para os espécimes das resinas Filtek Z350 
e Miris 2 e valores similares em todas as espessuras para a 
resina Ena HRi, tanto no período de avaliação imediato quanto 
24h após. Ao comparar os compósitos em espessuras iguais 
verificou-se que houve diferença significativa entre os três na 
espessura de 0,4mm sendo os maiores valores apresentados 
pelo compósito Ena Hri e o menor valor para o compósito Miris 2. 
Na espessura de 0,8mm não houve diferença significativa entre 
os compósitos Filtek Z350 e Ena HRi, com o menor valor sendo 
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apresentado novamente pela resina Miris 2. Os espécimes com 
espessura de esmalte vestibular de 1,2mm não  
apresentaram diferença significativa entre os compósitos Filtek 
Z350 e Ena HRi e observou-se baixo valor de luminosidade para 
o compósito Miris 2.  
 As médias dos valores obtidos para as coordenadas L*, 
a, b em fundo branco e preto estão apresentados nas tabelas 3-8 






























5.2 Análise dos dados no sistema CIELab 
 
Letras minúsculas comparam espessura dentro de cada material e letras maiúsculas 
comparam material dentro de cada espessura. 
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Letras minúsculas comparam espessura dentro de cada material e letras maiúsculas 

































































































































 As análises relacionadas com o parâmetro de 
translucidez (TP), tabela 9,  demonstram maior translucidez na 
espessura 0,4mm e valores menores de translucidez em 
espessuras maiores, sendo os menores valores apresentados 
pela espessura de 1,2mm.  
 Ao comparar espécimes com e sem compósito de base 
(esmalte palatal e dentina), tabelas 13 e 14, observam-se 
diferenças significativas influenciadas tanto por material quanto 
por espessura do esmalte vestibular.  Os valores de luminosidade 
mostram uma redução significativa nos espécimes sem base 
comparados aos com base, sendo o compósito Miris 2 com 
menores valores em todas as espessuras e o compósito Filtek 
Z350 com maiores valores de luminosidade em espessuras de 
0,8 e 1,2mm. 
 Assim como a luminosidade a translucidez representada 
na tabela 17, nos espécimes mostrou diferenças significativas 
com valores maiores no espécimes sem compósitos de base, 
com valores de translucidez consideravelmente maiores 
apresentados pelo compósito Miris 2 seguido pelos compósitos 
Ena HRi e Filtek Z350 respectivamente. 
 Os valores de ΔE nos espécimes com a base, mostram 
que todos os espécimes quando comparados com a base 
apresentam valores maiores do que foi determinado como 
aceitável clinicamente. Todos os espécimes sem os compósitos 
de base também apresentaram valores mais altos do que o 
aceitável clinicamente (ΔE > 3,3) exceto o compósito Ena Hri na 
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Letras minúsculas comparam espessura dentro de cada material e letras maiúsculas 
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Letras minúsculas comparam espessura dentro de cada material e letras maiúsculas 
































































































































































































































































Muitos trabalhos avaliam a diferença de cor entre 
compósitos e escalas de cor.
77,79
 A dificuldade de se obter uma 
escala de cor que mimetiza todas as variações de cor em dentes 
humanos e a impossibilidade de, ao mesmo tempo associar com 
os diferentes compósitos disponíveis no mercado odontológico 
indica a necessidade de se conhecer as propriedades ópticas dos 
materiais restauradores.  
A variação na composição dos materiais restauradores 
representa uma grande vantagem ao possibilitar a mimetização 
óptica de um dente natural, mas ao mesmo tempo dificulta a 
confecção de restaurações visualmente imperceptíveis pois é 
necessário que o profissional conheça as características e efeitos 
ópticos de cada sistema de compósito, seja ele cromático, 
acromático, baseado na escala Vita ou não.  
 O estudo presente rejeita a hipótese nula de que 
compósitos para reprodução das camadas de esmalte não são 
influenciadas pela variação de espessura e diferentes marcas 
comerciais.  
Os resultados desse estudo mostram que com o aumento 
da espessura, propriedades ópticas importantes como a 
translucidez e luminosidade diminuem consideravelmente nos 
compósitos Filtek Z350 XT e Miris 2, e valores similares em todas 
as espessuras para a resina Ena HRi. Os resultados mostram 
também que essa variação muda de acordo com os materiais 
utilizados, indicando que além da diferença de nomenclatura para 
seleção de cor, cada material se comporta de maneira diferente 
ao interagir com a luz.  
A cor dos dentes pode ser influenciada por vários fatores 




 até a forma, textura, translucidez e 
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dispersão da luz de acordo com fatores intrínsecos e fatores 




Os materiais restauradores, além de todos esses fatores 
ainda podem ser influenciados pela sua composição, que é a 
grande responsável pela maneira com a qual o material interage 
com a luz. No caso dos compósitos, as partículas inorgânicas são 
responsáveis pela maioria dos efeitos ópticos que tem por 
objetivo mimetizar as características do dente natural.  
Neste estudo, três compósitos de diferentes marcas e 
composições foram utilizados, o compósito Filtek Z350 XT que 
utiliza sílica e zircônia em sua composição, o compósito Miris 2 
que utiliza bário vítreo silanizado, e sílica amorfa, e o compósito 
Ena HRi que utiliza partículas vítreas e partículas de óxido de 
nano-zircônia. As partículas inorgânicas presentes nos materiais 
analisados, assim como o quartzo, bário, óxido de titânio entre 
outros, conferem ao compósito propriedades como 
radiopacidade, melhores propriedades mecânicas e ópticas de 
acordo com o tipo, tamanho e distribuição das partículas.
59-62
 
Cada tipo de material apresenta um índice de refração de luz 
diferente, o que influencia diretamente na dispersão da luz 
internamente ao atravessar o material.  
O índice de refração do esmalte natural é de 1,62, o que 
pode mudar dependendo do nível de desidratação do dente. Com 
o objetivo de simular as propriedades ópticas dos dentes naturais 
e para compensar o aumento do índice de refração da matriz 
orgânica resinosa após fotoativação,
45
 os fabricantes de 
compósitos, além de pigmentos, fotoiniciadores e matriz resinosa, 
acrescentam partículas inorgânicas para que o material 
apresente propriedades ópticas semelhantes ou próximas as do 
esmalte natural.  
Apesar da nomenclatura utilizada nos compósitos Miris 2 
e Ena HRi não ser baseada na escala de cor Vita clássica, as 
cores utilizadas no estudo foram selecionadas de acordo com 
informações contidas nas instruções dos fabricantes de modo 
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que apresentem características semelhantes. No compósito Filtek 
Z350, a resina escolhida foi a de cor A1, que de acordo com 
estudos, é uma das cores mais frequentemente encontrada entre 
pacientes.
79
 Para o compósito Miris 2, utilizou-se a resina NR 
(neutral regular), que, de acordo com instruções do fabricante, é 
a cor que melhor reproduz cores representadas pela letra “A” na 
escala Vita Clássica. E para o compósito Ena HRi, a resina de 
escolha foi a UE2 (universal enamel 2), que é descrita como uma 
resina de médio valor, indicada para pacientes com idade entre 
25 e 45 anos. 
Os resultados mostram que os maiores valores de 
luminosidade foram encontrados na resina composta Ena HRi, 
onde uma possível explicação pode ser o tamanho das partículas 
utilizadas em sua composição. O compósito Ena HRi apresenta 
em sua composição 80% da sua carga inorgânica de partículas 
vítreas de 1,0 μm, 12,5% de partículas de óxido de nano zircônia 
com tamanho de 20nm.  
O caminho percorrido pela luz no compósito ou a 
transmissão de luz pelo material, tem seu trajeto determinado 
pela dispersão óptica e absorção causados pelos componentes 
internos do material. A dispersão da luz ocorre devido à refração 
e reflexão da luz na interface entre matriz resinosa, partículas 
inorgânicas e espaço vazios. O coeficiente de dispersão é 
máximo quando o diâmetro da partícula é igual ao comprimento 
de onda da luz incidente. Se a partícula é maior que o 
comprimento de onda, haverá menos dispersão e mais reflexão, 
e quanto maior a reflexão maior a luminosidade.
41
  
A translucidez é a propriedade de um substrato ou 
substância que permite a passagem de luz mas também faz sua 
dispersão, sendo descrita como o estado entre a completa 
opacidade e completa transparência. A translucidez em materiais 
restauradores é normalmente avaliada calculando-se o parâmetro 
de translucidez (TP) ou relação de contraste (CR).
85
 Neste estudo 
a translucidez foi calculada utilizando o parâmetro de translucidez 
através da formula descrita na metodologia do trabalho. Se o 
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material é absolutamente opaco, o valor de TP é zero, e quanto 
maior o valor de TP, maior a translucidez do material.
47
 
Os resultados desse trabalho com relação ao parâmetro 
de translucidez mostram maior translucidez para o compósito 
Miris 2 e menor translucidez para o compósito Filtek Z350 XT. 
A passagem de luz pode ser influenciada, além do 
tamanho e quantidade de partículas inorgânicas, mas também 
pelo tipo de partícula, pois cada tipo apresenta um índice de 
refração diferente. O índice de refração determina o quanto a luz 
é refratada, ou seja, o quanto a direção da luz é modificada pelos 
componentes do material. Para tanto, devem ser considerados o 
comprimento de onda da luz e o índice de refração de cada 
componente. Dos materiais utilizados nesse estudo, a partícula 
de zircônia é a que possui maior valor de índice de refração 
(índice de refração = 2.15). A zircônia está presente nos 
compósitos Ena HRi e Filtek Z350 XT, o que pode ser 
considerado como uma possível justificativa para a maior 
translucidez do compósito Miris 2, que apresenta bário (índice de 
refração = 1.53) e sílica (índice de refração = 1.54). 
Os dentes naturais podem apresentar diferentes graus de 
translucidez e opacidade de acordo com a região do dente 
avaliada. Isso ocorre pela diferença em espessuras de esmalte e 
dentina nos diferentes terços do dentes naturais. As propriedades 
ópticas do esmalte natural podem ser influenciadas pela 
dimensão dos cristais de hidroxiapatita, pela direção e 
alinhamento dos cristais e até por impurezas incluídas no 
substrato.
82
 Outra característica importante do esmalte mostra 
que o cristal de hidroxiapatita pode apresentar variações no 
tamanho e carbonização do cristal, fatores que também 




O esmalte natural é uma estrutura complexa, e tentar 
reproduzi-lo de maneira semelhante com compósitos é 
extremamente difícil. Investigações sobre a cristalização da 
apatita têm sido desenvolvidas com o intuito de reproduzir 
92
  
microestruturas similares ao esmalte natural, no entanto, o 




Atualmente, a utilização de diferentes partículas e 
diferentes tamanhos, tipos, formas, quantidade e distribuição, são 
o recurso utilizado para mimetizar as estruturas dentais em 
restaurações diretas com resina composta. Além das diferentes 
marcas comerciais com diferentes composições de compósitos, 
ainda pode haver uma variação em um mesmo compósito mas 
com espessuras diferentes. 
O presente trabalho obteve resultados nos quais a 
diferença de cor entre compósitos de mesma marca quando 
utilizado em diferentes espessuras de resina pra esmalte, mostra 
valores que caracterizam mudança de cor clinicamente 
perceptível (ΔE > 3,3). Portanto, cada compósito em uma 



























































































































 Considerando as limitações do estudo, conclui-se que:  
 
1. Compósitos da mesma marca e cor podem apresentar 
parâmetros de cor diferentes dependendo da espessura 
utilizada.  
 
2. Diferentes composições de diferentes marcas de resina 
composta proporcionam diferentes graus de luminosidade 
e translucidez. 
 
3. O compósito Ena HRi apresentou maiores valores de 
luminosidade e menores graus de translucidez.  
 
4. O compósito Miris 2 apresentou maiores valores de 
translucidez quando comparados aos compósitos Ena 
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